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EDITORIAL

 Salam Literasi!
 Puji Syukur  patut  dipanjatkan ke hadirat Allah yang telah berkenan memberkati dengan segala kemu-
dahan, hingga Jurnal Kesehatan Lentera Acitya dapat kembali terbit sesuai dengan periode yang dijadwalkan.  
Lentera Acitya selalu hadirkan topik-topik populer dan aktual terkait persoalan kesehatan. Berikut beberapa topik 
bahasan yang dihadirkan dalam edisi ini, antara lain: Asuhan Keperawatan Hipertensi Dengan Terapi Musik Ter-
hadap Resiko Ferfusi Ferifer Tidak Efektif Di Rumah Sakit Umum Daerah  Andi Makkasau Kota Parepare oleh 
Sukri, Petrus Taliabo, Nurasima; Formulasi Herbal Kulit Pisang Klutuk Wulung Sebagai Obat Tradisional oleh 
Muthmainna B, Ayu Ernita; Hubungan Komunikasi Terapeutik Bidan Dan Pendampingan Suami Dengan Tingkat 
Kecemasan Ibu Bersalin Di RSU Gmim Bethesda Tomohon oleh Ayu Irawati, Susianti, Arifa Usman; Gambaran 
Kepatuhan Dalam Pembatasan Asupan Cairan Tubuh  Pada Pasien End Stage Renal Disease (ESRD) Yang 
Menjalani Hemodialisa Di Rumah Sakit Umum Andi Makkasau Kota Parepare oleh Yunita Palinggi; Gamba-
ran Pengetahuan Dan Sikap Ibu Tentang Imunisasi Dasar  oleh		Yenny	Djeny	Randa,	Rusni	Safitry;	Gambaran 
Pengetahuan Dan Perilaku Ibu Hamil Tentang Pencegahan  Stunting Selama Kehamilan Di Puskesmas Lakessi 
Kota Parepare  oleh Agustina; Asuhan Keperawatan Gerontik Pada Demensia Dengan Fokus Studi Defisit Pera-
watan Diri Di Pusat Pelayanan Sosial Lanjut Usia Mappakasunggu Kota Parepare oleh Bahriah. 
 Redaksi mengucapkan terima kasih yang besar kepada semua penulis atau kontributor yang telah terlibat 
aktif dalam memberikan kepercayaan kepada jurnal kesehatan Lentera Acitya untuk menerbitkan hasil karya pe-
mikiran, penelitian dan studi ilmiah lainnya. 
 Artikel yang disajikan merupakan hasil dari studi dan penelitian ilmiah yang dilakukan oleh para dosen 
dan mahasiswa, sehingga dapat dipertanggungjawabkan secara ilmiah. Semoga edisi ini semakin memberikan 
gambaran dan wawasan yang luas seputar permasalahan kesehatan yang aktual di tengah masyarakat. Selamat 
membaca!!

Salam,

Redaksi 

Lentera ACITYA
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HUBUNGAN KOMUNIKASI TERAPEUTIK BIDAN 
DAN PENDAMPINGAN SUAMI DENGAN TINGKAT KECEMASAN IBU BERSALIN 

DI RSU GMIM BETHESDA TOMOHON 

Ayu Irawati1, Susianti2,  Arifa Usman3, Fatimah Jamir4

1-4Universitas Mega Buana Palopo
Email: irawati01ayu@gmail.com

ABSTRAK
Kecemasan dan ketakutan dapat mengakibatkan rasa nyeri yang hebat dan juga dapat mengakibatkan menurun-
nya kontraksi uterus, sehingga persalinan akan bertambah lama.  Tujuan penelitian ini, yakni untuk mengetahui 
hubungan komunikasi terapeutik bidan dan pendampingan suami dengan tingkat kecemasan ibu bersalin di RSU 
GMIM Bethesda Tomohon. Metode penelitian ini menggunakan metode penelitian survey analitik. Populasi da-
lam penelitian ini yaitu seluruh Ibu bersalin di RSU GMIM Bethesda Tomohon. Sampel pada penelitian ini adalah 
40 orang Ibu bersalin di RSU GMIM Bethesda Tomohon dengan teknik pengumpulan sampel Proportional Ran-
dom Sampling. Pengumpulan data menggunakan kuesioner dan data sekunder dari tempat penelitian. Hasil yang 
diperoleh adalah p value = 0,000 < 0,05 dan p value = 0,003 < 0,05. Terdapat hubungan pendampingan suami dan 
komunikasi terapeutik dengan kecemasan ibu bersalin di RSU Bethesda Tomohon.

Kata Kunci: Kecemasan, Dukungan Suami, Komunikasi Terapeutik Bidan

ABSTRACT
Anxiety and fear can cause severe pain and can also result in decreased uterine contractions, so that labor will take 
longer. Objective, to determine the relationship between midwife’s therapeutic communication and husband’s as-
sistance with the level of anxiety of mothers giving birth at RSU GMIM Bethesda Tomohon. This research uses ana-
lytical survey research methods. The population in this study were all mothers giving birth at RSU GMIM Bethesda 
Tomohon. The sample in this study was 40 women giving birth at RSU GMIM Bethesda Tomohon using Proportion-
al Random Sampling sample collection techniques. Data collection used questionnaires and secondary data from 
the research site. Results this research, p value = 0.000 < 0.05 and p value = 0.003 < 0.05. There is a relationship 
between husband’s assistance and therapeutic communication with maternal anxiety at RSU Bethesda Tomohon 
 
Keywords: Anxiety, Husband’s Support, Midwife’s Therapeutic Communication

PENDAHULUAN
 Kecemasan selama kehamilan sampai trimester 
ketiga mempengaruhi proses persalinan, pertumbuhan 
perkembangan anak, lahir premature, berat bayi lahir 
rendah (BBLR), partus lama, gangguan mental dan mo-
torik anak, bahkan sampai dengan kematian ibu (Mard-
jan, 2018). 
 Salah satu peristiwa yang dapat memicu tim-

bulnya kecemasan adalah kehamilan dan persalinan. 
Beberapa Negara berkembang di dunia beresiko tinggi 
terjadinya gangguan psikologis pada ibu hamil = 15,6% 
dan ibu pasca persalinan = 19,8% diantaranya Ethiopia, 
Nigeria, Senegal, Afrika Selatan, Uganda dan Zimba-
bwe (WHO, 2013). Data WHO (2012) juga menunjuk-
kan bahwa kurang lebih 5% wanita tidak hamil menga-
lami kecemasan, 8-10% mengalami kecemasan selama 
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masa kehamilan, dan meningkat menjadi 13% saat 
menjelang persalinan.
 Kecemasan dan ketakutan dapat mengakibat-
kan rasa nyeri yang hebat dan juga dapat mengakibat-
kan menurunnya kontraksi uterus, sehingga persalinan 
akan bertambah lama. Bukan hanya partus lama, menu-
rut Qiu, et all, ibu dengan gangguan kecemasan juga 
berkaitan dengan resiko preeklampsia yang meningkat. 
Ruth, Wendy (2014) menyatakan bahwa stres, ketaku-
tan, dan ansietas dapat meningkatkan tekanan darah 
dengan menstimulasi system saraf simpatik (sindrom 
“white coat”) merujuk pada hipertensi terkait ansietas 
yang terjadi akibat mendatangi lingkungan perawatan 
kesehatan (Trisiani, 2016).
 Salah satu cara untuk menurunkan AKI di In-
donesia adalah dengan persalinan ditolong oleh tenaga 
kesehatan yang terlatih dan melakukan persalinan di-
fasilitas pelayanan kesehatan. Departemen kesehatan 
menetapkan target 90% di tolong oleh tenaga medis. 
Proporsi ibu yang persalinannya ditolong tenaga kes-
ehatan meningkat dari 79,0% pada tahun 2010 menjadi 
86,9% pada tahun 2013. Pada tahun 2013, sebagian be-
sar 76,1% persalinan juga sudah dilakukan di fasilitas 
pelayanan kesehatan dan Poskesdes/Polindes dan han-
ya 23,7% ibu bersalin yang masih melahirkan di rumah 
(Riskesdas, 2013).
 Komunikasi terapeutik adalah komunikasi yang 
direncanakan secara sadar, bertujuan dan dipusatkan un-
tuk kesembuhan pasien. Komunikasi terapeutik menga-
rah pada bentuk komunikasi interpersonal. Komunikasi 
terapeutik adalah kemampuan atau keterampilan bidan 
untuk membantu pasien beradaptasi terhadap stres, 
mengatasi gangguan psikologis, dan belajar bagaimana 
berhubungan dengan orang lain. Komunikasi terapeutik 
merupakan hubungan interpesonal antara bidan dengan 
pasien, dalam hubungan ini bidan dan pasien memper-
oleh pengalaman belajar bersama dalam rangka mem-
perbaiki pengalaman emosional pasien (Lusa, 2019).
 Penelitian yang sudah dilakukan oleh Sri Nor-
lina, 2021 Penelitian ini menunjukkan ada hubungan 
komunikasi terapeutik dengan kecemasan ibu bersalin. 
Penelitian ini menyimpulkan bahwa komunikasi tera-

peutik membantu mengatasi kecemasan pada ibu bersa-
lin, dan sangat direkomendasikan diberikan kepada ibu 
bersalin selama proses persalinan.
 Selain itu, untuk mengurangi kecemasan pada 
saat persalinan ialah dengan adanya kehadiran pen-
damping, seperti suami, ibu kandung, saudara atau 
sahabat perempuan ibu. Kehadiran orang kedua atau 
pendamping atau penolong persalinan dapat memberi 
kenyamanan pada saat bersalin. Kehadiran pendamping 
pada saat persalinan dapat menimbulkan efek positif 
terhadap persalinan, yaitu dapat menurunkan morbidi-
tas, mengurangi rasa sakit, mempersingkat persalinan, 
dan menurunkan angka persalinan dengan operasi ter-
masuk bedah caesar (Marmi, 2016).
 Berdasarkan survey awal yang dilakukan oleh 
peneliti di Rumah Sakit Umum GMIM Bethesda To-
mohon jumlah data yang didapatkan pada bulan Janu-
ari 2023 terdapat 56 Ibu bersalin, bulan Februari ter-
dapat 53 partus, dan bulan Maret terdapat 75 partus. 
Dari pengamatan juga peneliti mendapati beberapa ibu 
mengalami kecemasan saat bersalin terutama Ibu Prim-
igravida. Selain itu dukungan suami yang terlihat biasa 
saja pada saat menghadapi persalinan istri.
 Wawancara awal yang penulis lakukan terhadap 
5 ibu  yang  baru  saja  melewati  proses persalinan 
diketahui bahwa 3 ibu tersebut mengatakan takut dan 
cemas serta merasa gelisah dan tegang dalam mengh-
adapi proses persalinannya dan dua ibu menjelaskan 
kecemasannya dapat berkurang karena keluarga yang 
mendampingi persalinan dan bidan mau memberikan 
penjelasan terhadap pertanyaan maupun keluhan ibu 
hanya saja kadang-kadang komunikasi yang terjadi 
masih kurang dimengerti oleh ibu. 
  
METODE PENELITIAN
A. Desain Penelitian
 Penelitian ini menggunakan metode penelitian 
survey analitik atau penelitian yang mencoba menggali 
bagaimana dan mengapa fenomena kesehatan itu terjadi 
penelitian ini menggunakan pendekatan cross sectional 
artinya seluruh data dukungan suami, komunikasi tera-
peutik bidan dan tingkat kecemasan dikumpulkan satu 
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peroleh data penelitian. Penelitian ini akan di laksana-
kan pada bulan Mei-Juli tahun 2023.

F. Analisis Dan Penyajian Data
 Peneliti menggunakan analisis univariat untuk 
penelitian. Analisis univariat merupakan penelitian 
yang dilakukan dengan cara menganalisis tiap variabel 
dari hasil penelitian. Analisis univariat digunakan untuk 
meringkas kumpulan data hasil pengukuran sedemikian 
rupa (Jaya, 2020). 

HASIL DAN PEMBAHASAN
A. Hasil
 Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di 
RSU GMIM Bethesda Tomohon tentang  dengan jum-
lah sampel 40 responden dapat dijelaskan sebagai beri-
kut.
1. Gambaran lokasi penelitian 
 Penelitian ini dilaksanakan di RSU GMIM 
Bethesda Tomohon berlokasi tepat di Pusat Kota To-
mohon dengan alamat resmi Jl. Raya Tomohon, Kelu-
rahan Talete Satu, Kota Tomohon, Provinsi Sulawesi 
Utara. Kode Pos 95442. Dalam penelitian ini peneliti 
berfokus pada kecemasan ibu bersalin. Penelitian ini 
dilaksanakan bulan Mei-Juli 2023 dengan jumlah sam-
pel 40 orang.

2. Analisis Univariat
a. Usia

Karakteristik (usia) N %
20-28 20 50
29-33 14 35
>33 6 15
Total 40 100

 Ditemukan bahwa jumlah responden  pada rent-
ang usia 20-28 sebanyak 20 responden (50%), rentang 
usia 29-33 tahun berjumlah 14 responden (35%) dan 
jumlah responden berusia diatas 33 tahun berjumlah 6 
responden (15%).

kali (Arikunto, 2009).

B. Subjek Penelitian
1. Populasi
 Populasi adalah kumpulan dari individu atau 
objek atau fenomena yang secara potensial dapat diu-
kur sebagai bagian dari penelitian, Populasi dalam pe-
nelitian ini adalah seluruh Ibu bersalin di RSU GMIM 
Bethesda Tomohon. 
2. Sampel
 Sampel atau yang dikenal istilah sampling 
adalah sebuah strategi yang di gunakan untuk memi-
lih elemen atau bagian dari populasi atau proses untuk 
memilih elemen populasi untuk diteliti, Sampel da-
lam penelitian ini adalah Ibu bersalin di RSU GMIM 
Bethesda Tomohon yang memenuhi kriteria Inklusi

C. Instrumen Penelitian
 Instrumen penelitian adalah alat bantu dalam 
mengumpulkan data yang akan digunakan oleh peneliti 
(Supriyadi, 2020). Instrumen yang digunakan pada pe-
nelitian kali ini : Kuesioner Hamilton Rating Scale for 
Anxiety. Penilaian HRS-A dengan menggunakan indeks 
HRS-A untuk menilai Kecemasan pada ibu bersalin.

D. Metode Analisis Penelitian
 Metode analisis data menjelaskan bagaimana 
peneliti mengubah data menjadi informasi yang dapat 
digunakan untuk mengambil keputusan (Jimung, 2018). 
Metode pengumpulan data pada penelitian ini yaitu: 

1. Memperkenalkan diri serta menjelaskan tujuan 
yang akan dilakukan. 

2. Responden yang bersedia diberikan waktu 40 
menit, setelah selesai peneliti mengumpulkan 
data. 

3. Data yang telah dikumpulkan kemudian dikel-
ompokkan dan dilakukan perhitungan.

E. Lokasi Dan Waktu Penelitian
 Lokasi yang digunakan untuk penelitian di di 
lakukan di RSU GMIM Bethesda Tomohon. Jangka 
waktu penelitian yang dibutuhkan peneliti untuk mem-
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b. Pendidikan

Pendidikan N %
SMP/Sederajat 6 15
SMA/Sederajat 16 40
Sarjana 18 45
Total 40 100

 
 Menunjukkan bahwa  responden dengan ting-
kat Pendidikan SMP  berjumlah 6 responden (15%), re-
sponden dengan Pendidikan SMA berjumlah 16 (40%) 
dan responden berpendidikan sarjana berjumlah 18 
(45%).

c. Pendampingan Suami

Pendampingan Suami N %
Tidak Baik 2 5
Kurang Baik 11 27,5
Cukup	Baik 9 22,5
Baik 18 45
Total 40 100

 
 Menunjukkan bahwa pendampingan suami den-
gan kategori tidak baik berjumlah 2 responden (5%), 
kategori kurang baik berjumlah 11 responden (27,5%), 
cukup baik berjumlah 9 responden (22,5%) dan baik 
berjumlah 18 responden (45%).

d. Kecemasan 

Kecemasan Ibu N %
Tidak	Ada	Cemas 16 40
Cemas	Ringan 11 27,5
Cemas	Sedang 2 5
Cemas	Berat 11 27,5
Total 40 100

 Menunjukkan kecemasan ibu saat bersalin. Ibu 
bersalin yang tidak cemas berjumlah 16 responden 
(40%), cemas ringan berjumlah 11 responden (27,5%), 
cemas sedang berjumlah 2 responden (5%) dan yang 

mengalami cemas berat berjumlah 11 responden 
(27,5).

e. Komunikasi Terpeutik

Komunikasi Terapuetik N %
Kurang Baik 7 17,5
Cukup	Baik 14 35
Baik 19 47,5
Total 40 100

 
 Menunjukkan bahwa komunikasi teraputeik bi-
dan baik berjumlah 19 responden (47,5%), cukup baik 
berjumlah 14 responden (35%) dan kurang baik ber-
jumlah 7 responden (17,5%).

3.  Analisis Bivariat
a. Hubungan pendampingan suami dengan kece-

masan ibu

 Menunjukkan pendampingan suami tidak baik 
dengan kecemasan bersalin berat berjumlah 2 respon-
den (5%). Pendampingan suami kurang baik dengan ke-
cemsan bersalin ringan berjumlah 1 responden (2,5%), 
sedang 2 responden (5%), berat berjumlah 8 responden 
(20%). Pendampingan suami cukup baik dengan kece-
masan bersalin tidak ada berjumlah 2 responden (5%), 
ringan berjumlah 6 responden (15%), dan berat ber-
jumlah 1 responden (2,5%). Dan pendampingan suami 
baik dengan kecemasan bersalin tidak ada berjumlah 
14 responden (35%) dan kecemasan ringan berjumlah 
4 responden 
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 Dari hasil perhitungan uji statistik dengan 
menggunakan pearson chi square didapatkan p value 
adalah sebesar 0,000 maka dapat disimpulkan bahwa 
terdapat hubungan dukungan suami dengan kecemasan 
ibu	bersalin	(p	value:	0,004	<	α:0,05).
b. Hubungan komunikasi terapeutik bidan dengan 

kecemasan pada ibu 

 Menunjukkan hasil komunikasi terapeutik bi-
dan kurang baik dengan tidak ada kecemasan berjum-
lah 1 responden (2,5%), dan berat berjumlah 6 respon-
den (15%). Komuniikasi Terapeutik bidan cukup baik 
dengan tidak ada kecemasan berjumlah 5 responden 
(12,5%), ringan berjumlah 3 responden (7,5%), sedang 
berjumlah 1 responden (2,5%) dan berat berjumlah 5 
responden (12,5%). Dan komunikasi terapeutik bidan 
baik dengan tidak ada kecemasan berjumlah 10 respon-
den (25%), ringan berjumlah 8 responden (20%) dan 
sedang berjumlah 1 responden (2,5%).
 Dari hasil perhitungan uji statistik dengan 
menggunakan pearson chi square didapatkan p value 
adalah sebesar 0,003, maka dapat disimpulkan bahwa 
ada hubungan komunikasi terapeutik bidan dengan ke-
cemasan	ibu	bersalin	(p	value:	0,003	≤	α	:	0,005).	

B. Pembahasan 
1. Hubungan Pendampingan Suami Dengan Ke-

cemasan Ibu Bersalin di RSU GMIM Bethesda 
Tomohon

 Hasil penelitian menunjukkan hasil perhitungan 
uji statistik dengan menggunakan pearson chi square 
didapatkan p value adalah sebesar 0,000 maka dapat 
disimpulkan bahwa terdapat hubungan dukungan sua-

mi dengan kecemasan ibu bersalin (p value: 0,000 < 
α:0,05).	
 Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan 
oleh Rilyani (2017), yang menyatakan bahwa terdapat 
hubungan antara pendampingan suami dengan tingkat 
kecemasan ibu saat persalinan. Faktor pendukung un-
tuk mengurangi rasa cemas adalah dukungan keluarga 
dan dukungan dari tenaga kesehatan. Dukungan kelu-
arga dibutuhkan karena keluarga sebagai pemberi nase-
hat dan saran (Jahriah, 2022)
 Dukungan suami sangat dibutuhkan dalam 
menghadapi persalinan karena dapat menumbulkan 
rasa percaya diri, sejak hamil sudah ditumbuhkan rasa 
percaya diri, rasa disayangi maka rasa yang ditanamkan 
sejak hamil akan terbawa pada saat bersalin. Namun 
dalam menghadapi persalinan ibu juga masih membu-
tuhkan dukungan dari suami.  
 Apabila kecemasan tidak teratasi maka akan 
menyebabkan kurangnya presepsi individu. Ibu bersa-
lin	berfokus	pada	sesuatu	yang	rinci	dan	spesifik	serta	
tidak berpikir tentang hal lain. Semua perilaku ditujukan 
untuk mengurangi ketegangan, individu perlu banyak 
arahan untuk berfokus pada area lain. Hal ini sejalan 
dengan penelitian kecemasan pasien pasca melahirkan, 
suryana (2001) yang mengatakan bahwa sekitar 80% 
penyebab komplikasi pada saat operasi adalah akibat 
tingkat kecemasan berat yang tidak teratasi. Jika ibu 
hamil mengalami kecemasan, maka akan berbahaya 
bagi keselamatan ibu maupun calon bayinya.
2. Hubungan Komunikasi Terapeutik Bidan den-

gan Kecemasan Ibu Bersalin di RSU GMIM 
Bethesda Tomohon

 Hasil penelitian menunjukkan hasil perhitungan 
uji statistik dengan menggunakan pearson chi square 
didapatkan p value adalah sebesar 0,003 maka dapat di-
simpulkan bahwa terdapat Komunikasi terapeutik den-
gan	kecemasan	ibu	bersalin	(p	value:	0,003	<	α:0,05).	
 Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada 
hubungan antara komunikasi terapeutik bidan terhadap 
kecemasan ibu bersalin dengan nilai p = 0,000 artinya 
p.value	 ≤	 alpha	 (0,05)	 yang	 berarti	 Ha	 diterima	 arti-
nya	 ada	hubungan	yang	 signifikan	antara	komunikasi	
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terapeutik bidan terhadap kecemasan ibu bersalin. Dari 
hasil analisis komunikasi terapeutik dengan nilai OR: 
18,333 yang berarti pasien berpeluang merasakan kece-
masan 18 kali jika tidak terjalin komunikasi terapeutik 
terhadap bidan dan pasien. Selain itu, diketahui juga 
bahwa pasien yang merasakan bidan berkomunikasi 
yang buruk terhadap dirinya terdapat pada pasien yang 
mengalami kecemasan.

KESIMPULAN DAN SARAN
A. Kesimpulan 

1.	 Terdapat	hubungan	yang	signifikan	antara	pen-
dampingan suami dengan kecemasan ibu bersa-
lin di RSU GMIM Bethesda Tomohon

2.	 Terdapat	 hubungan	 yang	 signifikan	 antara	 ko-
munikasi terapeutik bidan terhadap kecemasan 
ibu bersalin di RSU GMIM Bethesda Tomohon

B. Saran
1. Rumah sakit dapat meningkatkan sumber daya 

manusia dengan mengadakan pelatihan inhouse 
maupun ekshouse training tentang service ex-
cellent

2. Bidan harus mampu membangun hubungan 
interpersonal yang tidak superficial dan sal-
ing bergantung dengan orang lain. Bidan wajib 
berkomunikasi dengan baik agar tindakan yang 
kan dilaksanakan sesuai dengan tujuan yang 
akan dicapai

3. Suami dan keluarga perlu memberikan dukun-
gan terhadap ibu guna mengurangi kecemasan 
ibu sebelum atau sesudah persalinan.
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